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.3.  Typhi  causa  proxima  in  sangvine  quaerenda. 

4.  Vomitus  vomitum  curat.  íluf. 

5.  Non  datur  remedium  speciíicum  confra  Scrophulas. 

6.  Hydrocephalus  acutus  et  Cynanche  ineinbranacea  non  ad 

inflammationes  referendi. 

7.  Myotomia  aptissimuia  et  cerüssinuiin  remedium  ad  Stra- 

bismum  curandum. 

8.  Hhachitis  et  Paedatrophia  sunt  tantum  reflexi , modifica- 

tique  Scrophularum  foci , radii.  » 
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Nyomaton  Gyuriim  is  Bagó  l,etiü,el  1841. 


Qilis  hacc  leget?  rel  duó  vei  nemo. 


Persiuíi. 


vSans  anatomie,  et  sourtout,  saiis  anatomie  de  texture,  la  niédecinc 
roulera  sans  cesse  dans  le  mérne  cercle  d’  eiiems,  de  solidisnie,  de 
niécanisme  , de  chimisnie,  de  vitaiisme,  elle  [sera  poizr  ainsi  dirc  la 
proie  du  premier  novateiir,  hőmmé  d’  esprit,  qui  voiidra  bien  s’  en 
eniparer 

C r H V e i 1 h i e r. 


Itt  az  Írás,  forgassátok, 

Sem  nem  rósz  az,  sem  nem  jó, 

Mind  csak  Injába  való. 

Kölese  y; 
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A Szerző. 
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lkaidon  a’  szenvedő  emljcreii  lej^először  letetlek  lapaszlnla- 
lok,  iné"  pedig  azon  dicséretes  szándékból,  bogy  annak  ba- 
jai és  szenvedései  megismertessenek,  ’s  gyógyitassanak ; ak- 
kor leginkább  oda  ment  ki  minden  törekvés,  bogy  a’  leg- 
szcmbelűnőbb  , leganyagiabb  , ’s  bogy  úgy  mondjam , leg- 
kézzel  foghatóbb  kórjelekre  nézve  találtassék  ki  egy  támasz- 
pont. Ámbátor  kétség  kivííl , a’  fájdalom,  az  arczkifejezés  , 
a’  bőrmérséklet  igényeltek  legelői  is  minden  figyelmet ; mind- 
azonáltal mégis  a’  kiválasztások  produetnmaiban , az  izzadás 
vizelet,  székletételekben  ’s  a’  t.  elő  fordulni  szokott  válto- 
zások, inellyek  általában  mindég  a’ kórjelek  javulásával  vagy 
rosszabulásával  járnak  együtt,  az  első  vizsgálóknak  a’  tüne- 
mények egy  magosabb  osztályához  tartozni  kellett  látszaniok, 

I midőn  a’  kór  állapot  anyagi  okát  ezen  productumokban  lé- 
tezni gondolák.  A’  betegség  szerintük  nem  vala  más,  mint 
i ártalmas  ok  és  természet  közti  küzdés,  melly  utolsó  ezen  ok 
■ ellen  fel  támad,  azt  szerencsés  esetben  feldolgozza,  mfeg- 
gyengiti,  legyőzi,  ’s  természetes  utakon  a’  testből  kiválaszt- 
,ja;  szerencsétlen  esetben  ellenben  azt  az  életre  nézve  fontos 
: életművek  felé  vezeti , vagy  erejét  hiába  való  erőlködések- 

I ben  kimeri'ti.  Ezen  nézetből  eredt  a’  liumorisrnus  vagy  nedv- 
I kórtan;  egy  tbeoria  , melly  azon  nagy  könnyúdség  miatt, 

I mellyel  ő általa  legtöbb  tünemények  magyarázhatók,  ’s  azon 
! nagy  gyakorlati  következések  miatt,  rnellyek  ő belőle  von- 
hatók, igen  csábító.  Az  orvostan  ezen  korszakáj;,  a’  kór- 
I boneztanra  nézve  , nem  nevezhetem  máskép  mint  a’  test  fo- 
1 lyó  részek  korboneztan  szakának.  E’ nedvkórlan,  miután  éji- 
I pen  olly  sokáig  uralkodott,  mint  Gálén  tanja  , megint  az  <‘b- 
' ben  ^agy  abban  az  időben  uralkodói  pbysicai,  matbcmalicai, 
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chemicai  , és  vKaliu  Ihcóriák  álfal  felválfatolf , de  maiíái! 
többnyire  ezen  tanokkal  összéköté,  időről,  időre  azonban 
kiilönbfele  forrnak  alatt,  még  pedig  többnyire  epe,  csórva, 
nyirke,  csipösség  ’s  jelenben  ismét  megjelent,  hogy  niindea 
régibb  hypotheficus  és  civénűlt  elveitől  menten  az  orvosi 
színre  lépjen  ’s  naponként  új  meg  új  győzelmeket  arassoií, 
A’  boneztan  tanulása,  az  orvosok  rigyelrnét  az  életmű- 
vekre vonván  , aláásá  a’  már  úgy  is  dölőfélben  lévő  nedv- 
kortan oszlopait,  ’s  egy  más  túlságba  esvén,  a’  folyó  részek 
mintegy  i^iinden  jogaiktól  niegfosztattak , azoknak  beteges 
változásai  , csak  a’  szilárd  részek  másodrendű  változásainak 
nézettek.  Minthogy  azonban  később  megint  azt  mondák,  hogy 
a’  szilárd  részek,  csak  életerejök  kóros  meghábon'tása  kö- 
vetkeztében betegedhetnek  meg : azéi:t  most  a’  tiszta  min- 
dent kizáró  vitalismus  tört  magának  utat,  ’s  az  egész  or- 
vostant mintegy  járma  alá  veté.  ’S  ámbár  elmés  férjíiak  ál- 
tal támogatatott  és  védetett  , még  sem  állhatá  ki  a’  ver« 
senyt  ezen  transcendentáli^  gyógytan  a’  boACztan  ’s  kü- 
lönössen  a’  kórboneztan  mindég  nevekedő  lépteivel,  hanetri 


elkellett  előttök  tűnnie.  Ezen  időtől  kezdve  a’  theoreticusok 
elméletei  a’  practicus  orvos  egyenes  utjának  engedék  át  az 
elsőséget,  ’s  az  elrejtett,  vitális  ’s  nedvkórtani  okok  hel- 
lyébe  léi»tek  az  életmíives- anyagi  okok.  Ezen  korszak  szülte 
az  életműves  orvostant,  mcllynek  ugyan  akkor  még  csak 
csirájában  lévőnek,  az  uralkodó  tanok  járma  alá  hajlania 
kellett,  későbben  azonban  nagyravágyásától  unszoltatván  a’ 
tudománynak  törvényeket  szabni  készült,  mellyek  csupán  az 
ő nyomadékit  viselek  , úgy  hogy  egyik  résznek  vak  enthn- 
siasmiisa , nem  kevésbé  vak  oppositiót  hozott  életbe  némelly 
ellenesei  között. 

Jelen  értekezésemben  legelői  is  magát  a’  tárgyat,  mel- 
lyel a’  kórboneztan  foglalatoskodik,  utóbb  ezen  tudomány 
fontosságát,  az  orvostan  kűlőnbféle  ágaivali  összeköttetését 
fogom  megvizsgálni,  ’s  különössen  azon  hasznot,  mellyet 
hozhat  tekintetbe  venni. 
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I. 


A*'  kórboncztan  tárgya  és  fel  osztása. 

\ * 

A’  kórboncztan  a’  boncztannak  azon  neme , mellynek 
tárgya  mind  azon  anyagi  scrlcselmeh , mellyek  az  allali  le  -> 
lót.  eV)  fordnlhatnah,  ismerete;  azon  tudomány  tehat,  melly 
mind  azon  beteges  háborgatásokkal  és  sérültségekkel  fog- 
lalatoskodik, mellyek  a’  szilárd  részek  fekvését,  folytonos- 
ságát, énntségét,  fömöftségét,  terimejét , formáját,  össze- 
köttetését, összefüggését,  szinét,  viszonyát,  szövetét,  ’s  a 
folyó  részek  mennyi -és  minémüségét  illetik. 

Ezen  séröltségek  közt  vannak  ollyanok  is,  mellyek  ön 
magokból  okoznak  betegséget,  mellyeknek  tehát  különös 
lörténetök  van,  ’s  mellyek  különös  gyógyítást  kívánnak. 
Ezek  a’  mechanicai  sértések,  mellyek  az  életművek  phy- 
sical  tulajdonságaira  folynak  be,  következéské[»pen  a’  sebé- 
szi sértések , a’  formák  és  összefüggés  sertései , mellyek 
szintén  megfelelnek  a’  formák  és  összefüggés  borírztanának. 
A’  többi  sérültségek  az  élettehetség  következményei , ’s  illy- 
képpen  ennek  alávetvék ; azért  is  az  anyagi  sérültségek  min- 
ket csak  mint  következmények  érdekelhetnek;  de  olly- kö- 
vetkezmények, mellyek  majd  különös  gyógyjelcntések  tár- 
gyai, majd  pedig  arra  rendelvék,  hogy  az  ok  megismeré- 
sére vezető  utat  megmutassák.  Ezek  az  életanyagi  sérült- 
<ségek,  a sztJvel  sérültségei , mellyek  aztán  a’  szövet  boncz- 
tanának  felelnek  meg. 

Azonban  a’  mechanicai  sérültségek  az  állati  oeconomlá- 
bán  vitális  visszahatást  okoznak , melly  maga  részéről  meg- 
int sok  anyagi  séröltségek  kűtforrássá  leend.  Más  részről 
megint  a’  szövet  sérültségeiből  sokszor  mechanikai  sértések 
következnek.  Azonban  a’  szövetnek  ezen  sérültségei  nem  jut- 
nak egyszerre  a’ kifejlődés  legmagosabb  fokára,  hanem  több 
szakokat  képeznek,  mellyek  mintf  az  életerő,  vagy  lehet- 
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sógnek  alá  remlclvók;  a’  honnét  a/ou  s/ükség  lámád,  lio^y 
az  ólellehelséget , majd  mint  a’  meciianikai  sérlések  kdvol- 
kezniéiiycf: , és  mint  a’  fennlévő  zavarok  hellyie  hozó  ere- 
jét ; majd  megint  mint  mind  azon  anyagi  sérüllségeknek  , 
mellyek  életműveinkben  előfordulhatnak  , szülő  okát  kell  te- 
kintenünk. ’S  ez  a’  sértések  meclmnismusa : ez  az  elemszö- 
vet ^ vagy  pedig  ezen  sérültségeknél  eredetileg  megbán- 
tott eleniszövetek  megvizsgálására’  vagy  valamenyire  ezen 
sérültségek  eredete  megvizsgálására  vezet. 

*S  valóban  át  fognánk  látni , hoiry  azon  kórboncztan  , 
melly  csupán  anyagi  sérültségek  száraz  és  hideg  leirására 
szóritatnék  . mint  egy  természettörténeti  tárgy  legfeljebb  is 
a’  tudni  vágyásnak  , vagy  illyen  száraz  tudományok  kedve- 
lőjének nyiíjthatna  érdeket ; ez  válna  egy  neme  az  állalá- 
nos  kórbonezf annak , melly  csupán  beteges  szövetek  vizsgá- 
lásával  5 ’s  beteges  nedvek  változásival  foglalatoskodnék,  a’ 
nélkül,  hogy  tekintetbe  venné  azon  élelbeli  zavart,  melly 
azt  követi  vagy  okozza,  az  okokat,  az  ezek  által  támadt  je- 
leiket, ’s  ezeken  alapvílt  gyógyjelentéseket.  Midőn  ellenben 
valódi  hasznot  Ígérő  kórboneztannak  ollyannak  kell  lennie, 
melly  minden  ő általa  telt  felfedezéseket  kórházi  tapaszta- 
lásokkal összehangzásba  hozza,  melly  ez  utólsónak  sok  ese- 
tekben törvényeket  szab,  más  esetekben  azonban  az  elsősé- 


get neki  engedi  által,  ’s  az  orvosnak  kórisméretre  leghat- 


hatosb  segédeszközöket,  mint  szinlén  mindenkori  gyógyje- 
leütéseket  is  nyújt,  ’s’  ezt  még  akkor  is  teszi,  ha  csupán 
nemleges  resultatumokat  is  adna. 

Ezen  kórbonczlan  alkalmazó/ f khnak  nevezteti  ki  ( rn- 
veühier  által, — az  az:  az  életmüség  anyagi  sérüllségelnek  ' 
alapos  tanulása,  a’  kórjelek  alapos  vizsgálásával  , és  az  al- 
kalmazott gyógymódok  hatásaival  összehasonli'tva  — ez  le- 
ory0n  orvosi  szemlclodesemknek  s elmclkcdcscinkoek  loiy- 
tonos.  tárgya. 
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ÍI. 


A’  kórboncztan  fontossága.^ 


Ezen  fontosságot,  nézetünk  szerint,  érezhetőbbé  tesz- 
szük,  ha  bizonyos  rendbe  megvizsgálandjuk , miképpen  ad- 
hat a’  kb.  az  orvostán  kiilönbféle  ágainak  támasztékot. 

A)  Tegyjük  először  ast  kérdést  fel , járulhat  e’  a 
kb.  az  életboncztan  előmeneteléhez  valamivel  ? Mind  kettő 

t 

az  életműséggel  foglalatoskodik ; ez  az  egésséges , amaz  pe- 
dig a’  koros  állapotban  lévő  testtel.  A’  kb.  az  életboncztan 
előmeneteleit  mindég  híven  követte;  ’s  ha  igaz,  hogy  annál 
ismeretesb  lesz  valamelly  tárgy,  minél  több  cSIdalról  vizsgála- 
tik meg  az  ; "úgy  nyilván  azon  körülmények  ismeretének,  melly 
a’ kórállapotot  feltételezik , mind  ön  maga  által,  mindmatbe- 
m,aticaitlag,  az  elzárási  rendszer  útján  , azon  körülmények 
megismerésére  vezetnie  kell,  mellyek  az  egésséges  állapo- 
tot feltételezik;  úgy  hogj^  ifién  mind  a’  kór,  mind  pedig  a/ 
életboncztan  részéről  is  kölcsönös  segélynek  és  támaszték- 
nak van  hellye.  Mert  mit  érdekelhetne  minket  a’  lágyék- 
gyűrű,  — ■ csatorna,  mit  a'  czomb  gyűrű?  mire  vezetne  az 
literek  és  visszerek  kölcsönös  fekvésének  gondos  tanulmá- 
nya? ha  ezen  tanulmányból  nem  lehetne  olly  fontos  gyá- 
rt korlati  következményeket  húzni  a’  sérvek  ismerésére , or- 
n voslására,  sebészi  műt  ételekre  nézve.  A’  legkisebb  körűimé- 
in nyék  is,  mellyek  a’  formával  vagy  fekvéssel  némi  visszony- 
if  bán  állanak,  sokkal  pontosabban  vizsgáltatnak,  ’s  sokkal 
<1  jobban  maradnak  meg  az  emlékezetbe , ha  azokat  minden- 
« kor  kóros  szemlélődésekkel  hozzuk  összefüggésbe.  A’  sebé- 
i szí  boneztan  nem  más,  mint  a’  sebészi  kór — és  gyógytanra 
d alkalmazott  testi  arányok  tanulmánya.  Hol  egyébiránt  bizo- 
•’  nyos  részek  beteges  változásaiban  nagy  bizonytalanság  ural- 
-I  küdik;  ott  ennek  az  oka  többnyire  abban  fekszik,  hogy  ezen 
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részek  szabdaszeres  úllapofja  annak  beteges  állapot jálol  meg 
nem  kiilönböztelik. 

Hogy  tehát  mind  a’  belső  mind  a’  külső  testalkat  for- 
mait, viszonyit , egességes  állapotban  eléggé  mélfányollias- 
suk,  nem  tehetünk  jobbat,  mint  ha  ezen  formák  sértéseit, 
’s  azon  zavarokat,  mellyek  az  egyes  testrészek  természeti 
mivóltokra,  szabdaszeres  összefiiggésökre , és  egyébb  ará- 
nyokra nézve  szenvedtek  , a’  lég  is  legalaposabban  vizsgá- 
landjiik  meg;  ’s  a’  szabdaellenest  a’  szabdaszeressel  össze- 
hasonlitandjak;  sőt  ezen  tekintetben  ollyan  dolgokért  is, 
mellyek  első  látásra  kisszerűeknek  látszanak , a’  legeleve- 
nebben kell  érdekeltetníink  így  vannak  tapasztalt  orvosok » 
kik  a’  fiiggütér  belső  hártyájának  hólttesti  színezését,  gyii- 
ladási  vörösségnek  vevék.  ’S  mennyi  bizonytalanság  uralko- 
dik még  sok  esetben  a’  béltakonyhártya  állapotja  és  mivol- 
ta felől.  Hiszen  a’  szövetek  halál  után  egészen  máskép  szi- 
nezvék,  mint  életben;  ellenben  azon  szövetek,  mellyekben 
vér  vagy  másféle  torlódási  állapotok  mutatkoztak  , ezen  ál- 
lapotoknak megfelelő  szi'nváltozást  szenvednek  , mellyró'l 
azonban  — mi  igen  fontos  — előre  kell  tudósítva  lennünk. 

A’  kb.  szövényre  nézve  az  életboncztan  alaposzlopai- 
nak egyike.  Két  szövet , melly  mindenkor  ugyanazon  bete- 
ges változásokkal  küzd , természetessen  természetére  és  mi- 
voltára nézve  is  egymással  megfog  egyezni.  Lássuk  csak, 
mikép  leve  Bichat  a’  közönséges  boncztan  alapítójává : a’ 
hol  őt  valamelly  szövetnek,  physikai , chemicai  és  erőbeli 
tulajdonságai  bizonytalanságban  hagytak,  azonnal  azoknak 
beteges  sérűltségeiben  keresett  menedéket , melly  modor  őt 
^évutakra  soha  sem  vezeté.  Ha  azt  akará  be  bizonyitáni  , 
hogy  a’  pókháló  hártya  savós  hártya  , ’s  hogy  a’  kemény 
hártya  belső  felületét  ’s  az  agygyomrokat  vonja  be;  akkor 
azt  mutatá  meg,  hogy  vizkóros  állapot,  álhártyák  ké|»e- 
zcsére,  továbbá  savós  tejes  mivoltu  folyadék  kivalasztasara 
képes.  Azonban  e’  tekintetben  még  számtalan  példákat  hoz- 
halnánk  elő,  ha  azt  a’  helly  szűke  engedné. 
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" H)  Nyiíjíliat  e a’  kb.  néfni  felvücágositást  az  élettannak  ? 
Mit  értünk  az  ember  élettanja  alatti  Az  élettan  az  egéssé- 
ges  ember  természettörténete,  inelly  minket  a’  kiilönbfélo 
részek  hasznáról,  használatáról  ’s  életi  összeköttetéseiről  fel- 
világosít. Az  ember  ezen  természettörténete:  1)  az  életmü- 
ség  ismeretén  ; 2)  mind  annak , mi  benünk  — ’s  másokban 
történik , pontos  tapasztalatán,  3)  az  összehasonlító  boncz  — 
és  élettanon  ’s  4)  élő  állatokon  tett  bonczolatok  ’s  más  pró- 
batételeken alapszik.  Nem  szenved  ugyan  kétséget,  hogy  az 
állati  test  vizsgálat  ezen  különbféle  nemeinek-  egyesülése  n^- 
melly  élettani  törvények  felfedezésére  vezetendbet ; azonban 
más  részről  is  annyi  bizonyos , hogy  az  életrnüség  ezen  cso- 
diílatra  méltó  összehangzásában  , a’  legélesebb  szem  sem 
fogja  fel  fedezhetni , melly  rendszer  legyen  a’  kitűnő  ’s  mint- 


egy uralkodó,  ’s  mellylk  az  alárendelt,  ’s  mintegy  szófoga- 
dó. Az  ember  boneztana,  más  állatokéval  összehasonlitólag 
egy  más  ellenébe  téve , megmutatja  az  életművek  ’s  az  élet- 
műves  rendszerek  alkotását,  ’s  fokonkénti  egyszerűsítését, 
azon  állattól  kezdve,  melly  a’  kifejlődés  legnagyobb  fokán 
áll,  azon  állatig,  melly  az  állatiság  legalsóbb  lépcsőjén  ma- 
radott , ’s  eképpen  taglalást  mutat , melly  a’  természet  te- 
remtő kezeiből  származott ; ellebegtetik  ugyan  részint  a’  sűríí 
fátyolt  az  élő  állatokon  tett  próbatételek,  midőn  az  állati 
testet  ezernyi  lij  állapotokban  mutatják,  ’s  bizonyos  élet- 
művek tehetségeit  önkényük  szerint  megszűntethetik,  ésmeg- 
modosithatjak  i hanem  azon  titoktellyes  összefüggés  fölfe- 


dezésére, melly  altal  különbfele  részeink  egybe  kötvék,  min- 
den egyes  rész  fontossága  fokának' megmutatására , a’  bete- 
ges változások  azon  fokának  meghatározására,  melly  alatt 
meg  működéseiket  végbe  vihetik,  vagy  mellyen  túl  azoknak 
minden  tehetsegük  megszűnik  ; ezen  következésekre  csak  X'or- 
/lázt  /(fpaszíulalo/xou  épiill  hb.  vezeíheí.  Csak  támadtassék  meg 
egyetlen  egy  fontos  életmű  erössen  : azonnal  az  egész  ál- 
lati oeconomiá  renditetik  meg,  egészen  megváltoztatik , ’s 
mintegy  egészen  más  törvények  állal  kórmányzottnak  lát- 
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gzik  lennie ; az  clebb  élettani  törvéhyek  szerint  végbe  vitt 
inuküdesekre  , kortani  munkásságok  következnek ! nénielly 
életművek,  mellyek  természeti  állapotjokban  az  életnek  majd 
nem  semmi  jelet  sem  adtak,  most  egyszerre  legnagyobb  éle- 
tességet fejtenék  ki ; líj  visszonyok  , összeköttetések  , ará- 
nyok tamadnak,  s a’  rokonszenv  által  támadt  kórjeles  tü- 
nemények felülmúlják,  elnyomják  ’s  mintegy  elfojtják  sok- 
szor azon  jeleket,  mellyek  a’  megbetegedett  életművektől 
származnak.  Ezen  látszólag  életmüves  rendetlenség  közepette 
a’  physiolog  dolga  az  ,élet  és  rend  törvényeit  kikeresni  ; 
azon  pillanatban,  midőn  a’  természet  ön  magáról  meglátszék 
felejtkezni , kell  az  alkalmon  kapnia  , hogy  némelly  titkait, 
elkaphassa  ’s  azokat  egy  kóréleltan  alapjaúl  használni  pró- 
bálja. ^Vdv  Haller  nem  tudá"  eléggé  ajánlani  a’  halott  bonezo- 
lásokat , mellyek  által  az  orvosok  a’  legnehezebben  meg- 
fogható életművek  mind  élet,  mind  kórtani  működéseiket 
fölfödözzék  ; mint  nem  különben  a’  hatásnak  összefüggését 
’s  hasonlatosságát,  inellyet  egy  más  közt  birnak,  megítél- 
hessék. 

Itt  egy  példa  V kb.  alkalmazásáról  az  élettanra.  Van 
az  élettannak  egy  rendszere  , mellyben  minden  elmebéJi 
és  érzéki  tehetség  számára , különös  osztály  szabatik  az  agy- 
ban : az  olvasó  könnyen  elfogja  találni , hogy  itt  Gall  rend- 
szerét értem.  Hány  lap  nem  Íratott  már  ezen  különös  tan 
megezáfólására  tele?  és  ime  egyetlen  egy  kórboneztani  tény 
képes  az  egész  tan  épületét  légbe  röpítetni.  Azon  egyének- 
nél , kik  valamelly  magos  hellyről  fejökre  estek  , az  véte- 
tett észre , hogy  némellyek  közűlök  hosszabb  vagy  rövidebb 
dőre  jelenlétóket  elvesztvén , ismét  magokhoz  tértek , erre 
lassan  elmetehetségeit  is  löheletessen  vissza  nyerek , ’s  már 
talán  következő  nap  főfájásról  is  alig  panaszkodtak:  illyen- 
kor  azonban  észre  lel^ete  venni,  hogy  a’  fejre  esés  iitani  5 
6 sőt  15  — 20ik  napon  láz  fejlődött  ki,  megelözle  ezt  bor- 
zadás , követte  álomság , melly  más  nap  reggel  sem  múlt  el 
egészen,  est  ve  megint  beállt,  ’s  a’  beteget  3—4  nap  alatt 
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az  élők  sorából  elrne:a(lá.  Hajol f vizsf>;n)alnál , az  íi^y  azon 
részei  iöhéJe! essen  elfajitlva  faláltadak,  inellyekel  Gáli  e’ 
va2;y  ama  tehetség  székének  monda ; ’s  mindazonáltal  ezen 
tehetség  az  egész  idő  alatt,  melly  a’  fejre  esés  pilanatától  a’ 
gyuladásos  'állapot  bé  állásáig  elmúlt  , lökéleles  épségben 
volt  jelen. 

’S  így  még  több  nevezetes  kísérleteket  hozhatnék  elő, 
mellyek  az  utolsó  időkben  , az  agy — és  gerlnczvelőre  nézve 
tétettek,  hogy  knlönbféle  részeinek  működése  és  haszna  meg- 
határoztassék.  Ezen  kísérleteket  aztán  össze  lehetne  hason- 
lítani azon  kórboncztani  tényekkel,  mellyek  az  agy  minden 
egyes  része  sértésének  vagy  életmüves  zavarának  következ- 
ményeit jelentik , ’s  aliból  azon  következtettést  vonni , hogy 
csupán  a’  kb.  által  nyert  resultatumok  eldönthetetlenek  • 
mert  a’  kísérletek  szükségképpen  más  részeket  is  támadnak 
meg,  nem  csuitán  azokat,  mellyeknek  működéseiről  vagy 
hasznáról  bizonyosságot  kivánunk  magunknak  szerezni  , ’s 
néha  olly  zavart  ’s  megrongálást  okoznak  , hogy  lehetetlen 
azokból  némelly  czáfolhatatlan  következményeket  húzni. 

C)  A’  gyakorlati  gyógy  tan  szintén  a’  kb  által  nyer  leg- 
több felvilágosítást.  Ha  a’  legnagyobb  autoritásokat  veszem 
tanácsúi , akkor  azt  találoih  , hogy  minden  század  legkitű- 
nőbb gyakorlati  orvosai  a’  halott  bonczolatokat,  tartják  az 
orvostan  legbiztosabb  felvilágositó  eszközének.  ’S  így  vannak 
orvosok,  kik  élénk  panaszra  fakadnak,  hogy  bonczolatokat 
vagy  nem  tettek , vagy  tenniök  alkalniok  nem  vélt ; még 
ellenben  mások  majd  nem  hihetetlen  buzgalommal  engedek 
át  magokat  ezen  vizsgálási  módnak.  ^ 

Azonban  a’  gyógytanban  a’  tények  — i'gy  mondatik 
legalább  — első ’s  egyetlen  autoritásunk.  A izsgáljuk  meg  csak 
ezeket  a’  tényékét.  Mit  mutat  egy  betegség  elő?  Kórjeleket 
mutat,  mellyeknek  egy  része  a’  beteg  által,  más  része  azon- 
ij  bán  az  orvos  áltál  vétetik  észre.  A’  kérjelek  , egy  energicus 
)|  beszédmód  szerint,  az  életmű  szenvedésének  kifejezései : ál- 
lati  oecononiiánkban  azonban,  egyik  életmű  szenvedése  mind- 
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járt  maga  után  vonja  a*  fáéletmiivck  rokonszenves  gzenvc^ 
(lését,  ’s  sokszor  ezen  rokonszenvképpen  niegfániadoft  élet- 
művek nagyobb  erővel  hatnak  vissza,  mint  az,  inelly  min- 
den életmüves  zavaroknak  főriígója  vala.  Mi  vezessen  ezen 
majd  nem  ki  kerűlhetetlen  tömkelegből  ki , hol  minden  csak 
oknak  és  következménynek  látszik  lenni , ’s  hol  még  is 
olly  igen  fontos  dolog , magát  egy  vezérfonal  segédeimével 
feltalálhatni  ? 

Talán  az  igen  pontos  boncztani  ismeretek  nyűjthatnak 
némi  támasztékot  ? Í3e  erre  azt  kell  felelnem , hogy  holttest 
ismeret,  még  nem  élet  ismeret.  Az  élet  nem  ismeri  el  sem 
az  érintkezés  sem  a’  folytonosság  azon  összeköttetéseit,  nem 
a’  felületeket,  szegleteket,  zugokat ’sa^ t.  Mert  az  élet  ép- 
pen úgy  köti  össze  a’  legtávolabb  életműveket,  mint  elvá^ 
laszfja  az  egymáshoz  legközelébb  esőket ; életművek  sege- 
delmével mulatja  ugyan  jelenlétét,  azonban  azoknak  sem  . 
teriméje  , sem  tömege , sem  ellentállosága  által  nem  mérhető. 

Ha  e tekintetben  az  élettant  akarnék  segítségül  hívni  j 
akkor  legelőször  is  azt  kell  kérdeznünk , az  élettannak  mel- 
lyik  neme  legyen  az?  A’  tapasztalat  és  tapasztalás  azonélet* 
tana  e,  melly  mindenütt  csak  tényeket  lát,  melly  mindég 
ezen  fények  mellett , 's  csak  rendkívüli  vigyázattal  mer 
azokból,  következményeket  vonni?  ez  az  élettané,  inellytől 
illyen  körülmények  közt  tanácsot  kelletik  kérnünk  ? Igen 
ezen  élettan  sokat  világosíthat  fel : mert  midőn  a’  részek  mű- 
ködését, hasznát  ’s  kölcsönös  befolyását  tanítja  megismerni, 
akkor  egyszersmind  különbféle  tünemények  magyarázatját  is 
adja , mellyet  nélküle  nem  bírnánk.  Más  részről  azonban 
megint  tekintetbe  kell  venni , hogy'  kórállapot  csak  ritkán 
magyarázható  egésséges  állapotból  ki,  mert  van  kórtani  élet 
is  , ’s  betegágyaknál  csak , fájdalom ! igen  is  sokszor  elhagy 
nz  élettan  világitó  szovétneke.  ’S  vannak  sok  gyakorlati  or- 
vosok , kik,  niután  tapasztalásból  általlátták  vólna  az  élet- 
tani elméletek  ürességeit,  egyenessen  megvalják,  hogy  kórok 
tanulmányában  az  élettan  beavatkozása  minden  haszonnélküli. 
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’S  valóban  fel  kellene  kelnünk  azon  fennhójázó  érzé- 
kentűli  élettan  éllen  , melly  a’  tapasztalatnak  nehéz  fonalát 
megvetvén,  egyenessen  az  okok  vizsgólásában  töri  fejét,  ’s 
magában  hivatást  érezni  gondol , csupán  elmélet  utján  azon 
közönséges  törvényeket  meghatározhatni , mellyeknek  aztán 
az  egész  állati  oecononiiát  aláveti.  Mert  a’  tapasztalás  tisz- 
tán ’s  világo'ssan  bizOnyitá  be  , hogy  ez  ép’  azon  élettan , 
melly  a’  tudományt  mindenkor  magára  hagyta , hogy  éppen 
ez  a’  tan  az^  melly  magát  az  uralkodó,  philosophiai,  physi- 
bai,  Chemical  tanokkal  összekötvén,  a’  methodisták,  dogma- 
ticusok  , theosophisták , animisták,  ’s  még  számtalan  más  — 
isták  rendszereinek  alapjaűl  szolgált,  ’s  a’  tapasztalás  szin- 
tén bebizónyítá , hogy  Hippokrates  azon  (De  ptisca  medicina) 
hellyének  szintén  ezen  értelemben  kell  vétetnie:  „Medici  qui- 
j,dam  et  sophistae  dicunt,  quod  impossibile  est,  eum  medi- 
„cinan  cognoscere,  qui  non  novit,  quid  sit  homo,  et  quomo* 
„do  primo  factus  et  compactus  sit:  ego  verő  ea^  quáe  ab 
„aliquo  sophista,  aut  medico  de  natura  dictaaut  scriptasunt, 
„minuscenseo  ad  artem  medicam  ápectare,  quam  ad  pictöriara.“ 
Hogy  végre  a’  kórjelek  jelentőségét  megismerhessük, 
talán  a’  betegség  Okaihoz  kell  folyamodnunk?  Azonban  tud- 
juk hogy  legkülönbfélébb  betegségek  is  ugyan  azon  alkalmi 
és  távolabb  eső  okoktól  származnak.  Az  oktán  átalában  csak 
I Ovo  jelentéseket  szab;  Azon  esetben  , hol  az  okot  ki  nem  für- 
készhetjük , kaphatunk  e némi  felvilágosítást  a’  különbféle 
I gyógyszerek  gyógyjeleni éseitől  ’s  hatásból?  Kétség  kivülj 
1 mert  igen  kívánatos  volna , hogy  minden  betegség  a’  vá^ 

I tolazakkal , mellyek  theoreticai  tekintetben  tán  leghomályo- 
I Sabbak , gyakorlatra  nézve  azonban  legjobban  ismertetnek  j ' 
I ugyan  egy  categoriában  állna.  A’  tiszta  empyria  ugyan  ' 

I csak  egynéhány  esetekre  alkalmazható ; de  más  esetekben  a’ 

! történetre  bízzuk  e , ’s  lassan  lassan  azért  minden  gyógyraó- 
! dókat  próbáljuk  e meg,  még  V valódira  akadunk ? Megvár- 
juk e a’  betegségnek  végét , hogy  ismeretéhez  juthassunk  ? 
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E/ukból  ki  lelícte  venni,  hogy  a’  bonca  — «5'fet  — ok 
Syógy  — és  kórjeltan  legtöbb  esetlien  nem  vezethetnek  min- 
ket a’  betegség  széke,  ’s  a’  sérültség  vagy  életmüves  zavar 
azon  módjának  meghatározására , melly  azt  feltételezi.  Mii 
csoda  menedék  marad  még  hátra?  Nem  más  mint  a’  kb.  ’S 
ki  is  hozhatna  kétségbe  fontosságát , elsőségét , mellyel  a’ 
többi  vizsgáló  eszközöket  felülmúlja,  ki  annak  sok  esetek- 
heni  szükségességét.  Hasonlítsa  csak  valaki  össze  ai  50  év 
előtt  kijött  munkákat  korunkbeliekkel , ’s  azon  férjfiak,  kik 
kórboneztani  tapasztalással  bírnak,  munkáit,  azokéval  össze, 
kik  a’  kb-ban  egészen  járatlanok : akkor  ez  utólsóknal  tán 
sok  szellemet  és  éleselméjűséget , tilapossan  véve  azonban 
csak  tétovázást,  homályt  és hypothesiseket  találandunk ; még 
amazok  munkáiból  jeles  taglalástan  ’s  viziígalat  lelke  tűnik 
szemünkbe.  Az  egyik  homokra  épít,  ’s  nagy  bajjal  hozza 
magosra  az  épületet,  mélly  legkisebb  zökkenésre  romba  dúl; 
a’  másik  ellenben  kősziklára  épít,  épülete  tán  kevésbé  csil- 
logó, formái  azonban  szigorúan  elrendezvék  , alapja  vál- 
tozhatatlan  , ’s  így  elkészülve  az  idő  viharival  daczolni  fog. 

Olvassa  bár  valaki  minden  Írókat  Hippokratestől  a’  leg- 
újabb korig  át,  hasonlítsa  össze  a’  legjobb  vizsgálók  által 
rajzolt  kórleirásokat , legyen  egészen  áthatva  a’ hippokratesh 
Miethodisticai , empyricai  fanok  által,  bírjon  jó  ésszel,  kitűnő 
ítélő  tehetséggel,  mellyel  képes  legyen  rendkivűli  íinöm  ta- 
pintattal a’  valót  az  áltól  megkülönböztetni , ’s  legyen  egész 
nap  vagy  beteg  ágyak  vagy  könyvek  mellett  elfoglalva:  azj- 
ért  mégis  minden  eszünkkel  minden  Ítélő  tehetségünkkel  egy- 
gyíitt  örökké  csak  kétségek  tengerébe  fogunk  sodortatni, 
niihellyt  az  egészet  a’  kb  világa  föl  nem  világosítja ; nél- 
küle tapasztalatink  gyakorlatunkra  nézve  haszonnélküliek 
maradnak  ; mert  hiányzik  a’ támaszpont , hiányzik  az  eszköz, 
melly  kétségünket  eloszlassa  , tévedéseinket  elmozdítsa  ’s 
megjavítsa ; így  sok  évi  tapasztalásunk  nem  lesz  más , mint 
hosszú  gyakorlat,  ’s  mi  sok  beteget,  de  majd  nem  egyetlen 
egy  betegséget  sem  fogunk  tiszta  szemmel  láthatni.  Azonban 
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Wontsuk  föl  a’  hóht«s(ct,  '•  egcsten  líj  kilátás  tűnik  elő,  ’s 
az.on  zavarodott  ’s  magyarázhatlan  kórjeleket  szemünk  elolt 
ogy  rationalis  osztályba  rondbo  látjuk  jönni.  Figyelmünket 
majd  nem  mindég  a’  leghevesebb  kórjelre,  mellyről  a’  beteg 
szüntelen  panaszkodik  , szoktuk  irányozni ; midőn  egy  más 
könnyebb  jelnek , mellyet  a’  mellékjelek  oszlályába  soroz- 
tuk, az  első  hellyel  cl  kellett  vólna  foglalnia;  sokszor  a’ máj 
tartaték  betegnek,  midőn  a’  tüdő  szenvedett,  lényeges  ful- 
doklás  ellen  irányoztafott  az  orvoslás  akkor,  midőn  szív- 
bajban vagy  rnollvi'zkórban  szenvedett  ’s  a’  t.  Elismerjük  a’ 
balfogást,  mellyet  tevénk,  ’s  fel  tesszünk  magunkban,  hogy 
többé  tévedésbe  nem  hozatjuk  magunkat  ’s  mégis  másodszor, 
harmadszor  is  tévedtünk,  végre  azonban  megtanultuk  a’  két- 
iégeskedést , félre  vetjük  a’  dogmaticai  módszert , ’s  elté- 
rünk azon  theoreticusoktól , kik  minden  betegségre  azon  el- 
vontságokat, inellyck  a'  betegségek  átalános  leírását  tes,zik  , 
alkalmazni  kelleni  gondolják.  Tagadni  ugyan  nem  lehet  , 
hogy  ^néha  kevesebb  jót  tesszünk,  ha  kezünket  az  igen  nagy 
előre  látás  megköti , de  más  részről  is  soha  sem  vihetünk 
olly  sok  rosszat  végbe;  ’s  ha  nem  sikerül  minden  lehető  hi- 
ba kikerülése  is,  azt  ne  a’  kbnak,  hanem  inkább  az  emberi 
ész  szükkőrüségének  f ulajdonitsuk. 


Sőt  e’  tekintetben  még  tovább  is  lehetne  menni  ’s  ál- 
litni , hogy  a’  kb.  minden  nosologiai  osztályozásnak  alapúi 
szolgáljon.  Mert  éppen  úgy , a’  mint  a’  tennészetvizsgáló- 
nak  csak  akkor  sikerült  a’  természettörténetet  eldönthetet- 
len alapokra  épi'teni , mióta  az  életmüvezetet  választó  vizs- 
gálódásinak végpontjáéi , ’s  ^ppen  úgy  , a’  mint  ő avval  as 
életrnüvezettel , a’  szokások  — szükségek  — szóval  a’  ter- 
rneszetösztönökben  egy  kölcsönös  viszonyt  lát , még  pedig 
annyira,  hogy  éietniüvezetből  természetösztönre  ’s  vizszont 
következéseket  vonhat;  — éppen  iljyképpen  a’  gyógylan 
kepzeineny  czeljának  is  abban  kell  állnia  , hogy  egy  rész- 
ről a betegségek  külső  jellemző  jeleit , más  részről  pedijí 
az  ezen  jeleknek  megfelelő  életművek  változásit  rpegfanulj*:, 
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ismerni.  Azonban  milly  n i^y  kíilünbséí^  van  o’  részben  az 
orvos  és  természet  vizsgáló  között?  Egyik  is,  a’  másik  is 
vizsgálja  ugyan  a'  természetet,  de  a’  természetvizsgáló  renrl- 
szerezett  tertnészetet  vizsgál , azt  kedve  szerint  szabad  órái- 
ban szenilélgeti  , ugyan  azon  tünetnényeket  ezerszer  is  látja 
képeztetni  , ’s  szükségképpen  vizsgálódásra , vagy  ő általa 
tapasztaltnak  meííerősí’tésére  szükséges  ’s  többnyire  ismert 
próbálatokat  is  tészen  ; mi'g  ellenben  az  orvos  gondolatival 
ig  alig  követheti  a’  forró  kórok  sebes  folyását,  a’  számta- 
lan változásokat,  inellyeket  azoknak  kórjelel  mutatnak.  ’S 
valóban  talán  egyetlen  egyszeríí  betegség  sem  létez,  ’s  igen 
könnyen  megfogható,  hogy  az  orvosnak  éppen  annyi  felól- 
dandó  problémája  van,  mint  a’  mennyi  betegség  ’s  betegség 
formák  vannak:  mert  azon  tapasztalatok,  mellyek  magokat, 
úgy  szólván,  kölcsönösen  felvilágosi'thatnának  , majd  soha 
sem  jönnek  ollyan  hellyezfetésbe , hogy  az  egyiket,  mint  a’ 
másik  következményét,  és  viszont,  lehetne  tekinteni.  Azon- 
f«!űl  nem  szabad  elfelejtenünk,  hogy  ámbár  a’  tudomány  ma- 
ga magára  nézve  elzárt  egészet  képez , annak  hellyes  alkal- 
mazása mégis,  a’  practicus  biztos  tapintásától  függ  ’s  tudni 
fogjuk  , hogy  nem  mindenkinek  adatott  meg  ezen  tapintat. 

Ennek  következtében  a’  megtámadott  életmű,  ezen  élet- 
mű szenvedés  neme,  niegháboritása , sérültsége,  lesz  reánk 
nézve  a’  betegség  lényege , természete,  valódi  oka,  minden 
kórjelek  ’s  therapeuticai  jelentések  forrása.  Valóban  eldönt- 
hetetlen alap  a’  gyakorlati  gyógytanra  nézve.  Hiában  fogják 
mondani , hogy  igen  sok  esetben  ezen  sérültség  , bántalom 
igen  átalános , ügy  hogy  halál  után , annak  legkisebb  nyo- 
ma sem  marad  vissza,  vagy  olly  kis  mértékben,  hogy  az  az  élet- 
tel együtt  eltűnik,  úgy  hogy  a’  betegséget  aztán  semmi  név- 
vel sem  fogjuk  illethetni.  De  annál  jobb  j mert  szükséges  , • 
hogy  tudományunknak  gyenge  óldalát  is  megismerjük , ’s 
ha  a’  betegség  széke  ’s  maga  a’  szenvedés  is  mindekkorig 
figyelmünket  ki  kerülték,  eljövend  majdan  az  idő,  hol  mind- 
kettő felfedezve,  vagy  legalább  tudva  lesz,  miért  nem  fe- 
deztethetnek azok  fel. 

Minthogy  a’  kb  a’  kórisrneretet  felvilágosi'tja,  a’  gyógyí- 
tásra nézve  ?s  ezt  tennie  kelletik.  Mert  hogy  valamelly  be- 
tegséget orvosolhassuk,  szükség  azt  elébb  megismernünk. 
Azonban  nem  szabad  elfelejtenünk,  hogy  a’  kb  nern  visz 
közvetlenül  a’  gyógyszerekig,  hanem  e’  részben  a’  kórházi 
tapasztalatoknak  engedi  altal  az  elsőseget.  ^ ^ i • • 

D)  A’  sebész,  ha  mütétcleket  megkivánó  mftchanicai, 
vagy  életmüves , sérültségekkel  foglalatoskodik  , egy  lépést 
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sem  lehet,  ha  útját  a’  kh  szövétneke  nem  világosítja  fel.  Ha 
egésséges  állapotban  lévő  test  részei  összefüggési  boncztaná- 
nak  ismerete  szükséges  rá  nézve  , hogy  egésséges  részeken 
vihessen  inütételeket  végbe : akkor  nem  kevésbé  fontos  rá 
nézve  azon  összefüggés  változásinak  ismerete  is , hogy  a’ 
legczélszerűbb  gyógymódokat  megitélhesse  , ’s  műszerét  azon 
részek  közepébe  hozhassa,  inellyek,  úgy  szólván  egészen  új 
kötelékekkel  tartatnak  egybe.  Merészlené  e’  a’  legkisebb 
műtétéit  is  végre  hajtani,  ha  majd  nem  mathematicai  bizo- 
nyossággal a’  betegség  természetéről , határiról  , némelly 
esetekben  visszatermödési  törekvéséről,  eme’  vagy  anra  belső 
szenvedésseli  összeköttetéséről,  azon  változásokról,  mellye- 
ket  a’  betegség  az  életművekben  forma,  összefüggés,  és  szö- 
vetre nézve  előhoz,  ha  mondom  mind  ezekről  a’  legponto- 
sabb istuerete  nemvólna?  Ki  mutatá  meg  Soarpának  azon  vér- 
zések forrását,  mellyek  férjíi  czombsérv  mütételeknél  történ- 
nek? ki  ébreszté  Dupuytrenbe  azon  gondolatot,  hogy  a’ ter- 
mészetellenes segg  gyógyítását  megkísértse?  senki  más, 
mint  a’  kb  — ki  árasztá  némi  világot  a’  sérvekre?  Nem  de 
Arnaud,  Richter,  Scarpa  mind  ollyan  férjíiak,  kik  a’ 
sérvek  kórboncztanját  a’  legszorgalmatosabban  tanúiák ’s  a’ t. 
’s  a’  t.  ’S  hát  a’  szülésztan , a’  sebeszségnek  ezen  fontos  ré- 
sze , nem  alapszik  e^  legnagyobb  részént  azon  fejlődési  hi- 
bák ismeretén,  mellyek  a’  medenczében  , ’s  azon  betegsé- 
geken, mellyek  a’  magzatban  elő  fordúlhatnak. 

E)  A’  törvényszéki  orvostan  is  nagyobb  részént  a’  kbon 
alapszik,  mert  annak  többnyire  czélja  meghatározhatni,  mi- 
csoda oknak  tulajdonitassék  a’  vizsgálódásunkra  szánt  egyén- 
nek halála.  Sőt  a’  német  törvényszéki  orvosok  a’  kbnak  a’ 
törvényszéki  orvostanhozi  alkalmazása  által , a’  boncztannak 
egy  különös  nemét  képeztek , mellyet  ök  törvényszéki  boncz- 
tannak neveznek.  Milly  belátás,  milly  éleselméjűség  szük- 
aésjes  arra  , hogy  némelly  esetekben  sértések  egymástól  meg- 
különböztethessenek, rnellyekről  el  kell  mondanunk,  ho»y  be- 
tegség vagy  pedig  megettetés  következtében  történtek  e,  ’a 
ezt  mind  ollyan  tüneményekből  következtetni,  rnellyeket  hólt- 
testen  vehetni  észre  ! Több  hólttest  bonczolatokat  hozhat- 
nék elő,  hol  ártatlanok  áldozati  levének  az  orvosok  hamar- 
kodása,  ’s  tudatlanságának. 

b)  A’  vegytan,  melly  iskoláinkban  többi  orvosi  tudo- 
manyink  közt  igen  tiszteséges  hellyt  foglal  el,  kűlöabféle 
időben  a'  gyogytan  mindenkori  állására  lényeges  befolyást 
gyakorolt.  A’  vegytani  gyógymód  rendszere,  melly  kü'önb- 
féleképen  megváltoztatva,  más  éppen  uralkodó  theoriá'dcal 
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•gybekotfetett , i6  g/ázadbap  Paracelnus  ^ tram  Hehngn^ , 
üylwius  de  le  Bo'é  ala(t  legfényesebb  időszakút  élte,  nekem 
minden  gyógytani  rendszerek  közt  legveszedelmesebbnek  lát- 
szik lenni , mert  minden  liílságoknak  legr«)szabl)ika  bizonyo- 
san az;  ha  olly  tényleges  tudomány,  mint  a’  vegytan,  íiy-. 
])otbesisek  alapjául  hasziiáltatik  ,,[Vli'g“  mond  litierhavo  ,,a’ 
vegytan  orvostan  uralkodása  alatt  marad , a’  gyógytamiak 
használhat,  sőt  rá  nézve  szükségessé  is  válhatik ; mihellyt 
azonban  csak  legkevésbé  is  felemeli  fejét,  hogy  a’  tudományT 
nak  törvényeket  szabjon  ; hatalmát  azonnal  kétségbe  kell 
hoznupjc,  sőt  tartanunk  iskelltőle“.  INlidőna’  18  század  végén 
’s  a’  19  elején  a’  vegytan  az  orvostant  uralkodásával  lijjo- 
lag  fenyegeté  , akkor  a’  vegyészek  nevetséges  igényeikkel 
már  annyira  mentek,  hogy  minden  mind  egésséges,  mind 
beteg  álla|)otbani  élő  testen  előforduló  tüneményeket  nmgma- 
gyarázhatni  tudni  képzelék  ; szerintük  a’  savitó,  gyúló,  szénu 
növényeknél  ; a’  savitó,  gyiiló,  szénő,  fojtó,  állatoknál  voh 
lak  azon  részek,  mellyek,  ha  egymással  ebben  vagy  abban 
az  arányban  vegyülnek , a’  testen  előforduló  különbfélesé- 
geket alkotják,  ’s  ez  által  a’  betegségeket  is  okozzák.  Sze- 
rencsénkre azonban  az  emberi  ész  már  sokkal  jobb  irányt 
vön  , ’s  a’  vegytan  maga  sokkal  nagyobb  haladást  lön,  sem 
hogy  ezen  új  forradalom  mindjárt  kezdetében  további  el- 
terjedésében nen\  gátoltathatoft  vólna.  I^egjobb  e'  tárgyban 
mit  sem  nagyítói , a’  vegytant  mint  segéd  tudományt  sznr- 
galmatossan  tanulni , nagy  kiterjedését  ’s  jelességet  ugyan 
kellőleg  méltánylani,  azon  ismereteket,  mcllyekct  nyújt, 
használni,  ’s  eszessen  alkalmazni;  ’s  inas  részről  azonban 
szintén  hypothesismaniátol  unszolva,  vegytani  magyaráza- 
toktól óvakodni.  Mit  nyertünk  az  által , midőn  a’  vegytan 
megmutatá  , hogy  e’  vagy  ama  szilárd  rész,  savakkal  , eg- 
vényekkel  vagy  más  kémszerekkel  vizsgaitatva  , ekeppcii 
vagy  aképpen  arányijék  ? Valóban , ha  választanom  kellene, 
nz  orvostari  mostani  álláspontját  tekintve , egy  orvosi  analy- 
sist , az  azi  részeink,  minden  élettani  s kortani  tulajdon- 
ságainak rövid  ’s  jól  felfogott  átnézését , sokkal  titbbre  tud- 
nám minden  vegybontásnál  becsülni;  mert  ezen  tulajdonsai 
gok  lényegessen  az  élethez  kötvék,  a’  míg  minden  vegy- 
hontás  csak  holttestekkel , tehat  fo  tulajdonságaiktól  incg- 
fosztatolt  testekkel  foglalatoskodik , mellyeket  még  azonfe- 
lül ugyanazon  szerekkel,  mellyeket  elemeinek  eiyalaszta 
j»ára  használja,  megváltoztatja  és  szétbontja;  külön  len  »« 
mindenki  előtt  tudva  lesz,  hogy  az  allati  s növényi  J'” 
csak  gyerniekkoiát  e|i;  nielly  Ián  örökke  tailaq  . 
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fadhnfatlnn  áronban  hogy  jelenben  a*  állati  vegytan  egy  jobb 
irányt  vön,  mert  Chevreul  jeles  bontásai  megint  ollyan  né- 
letekre  vezetendnek,  mellyek  kevésbé  mehetnek  tiílságokba 
által : ’s  ámbár  az  életmüves  vegytan  csak  holttestekkel  fog- 
lalatoskodik , mindazonáltal  mégis  a’  szilárd  és  folyó  ré- 
szek közvetlen  elemeiben  feltalálhatja  azon  szereket,  mel- 
lyek által  meglesznek  ismerhetők  e’  vagy  ama  szilárd  vagy 
folyó  részek  különtulajdonságai. 

A kb  kémlelésül  nyiíjtván  a’  vegytannak  elfajiílt  szilárd 
vagy  folyó  részeket,  ez  utólsónak  tehetség!  kórét  tagltja,  ’i 
ez  által  az  orvostant  gazdagítja.  ’S  már  az  eddigi  tett  vegy- 
tani tapasztalatok  is  p.  o.  húgyárkórosoknál  a’  húgynák,  sár- 
gakórosoknál a’húgynákés  vérnek  kémlelése  ’sa’  t.jövendőra 
még  nagyobb  resuítatumokkal  kecsegtetnek^ 

III. 

A’  kórboncítan  hasznának  megfontolása. 

Az  eddigi  mondottak  szerint  bizonyára  senki  sem  fogja 
a'  kb.  mint  minden  orvosi  taniílmányok  kiegészítő  tudo- 
mányának, nagy  hasznát  el  nem  ismerni.  Azonban  méltán  vak 
enthusiastának  ’s  túlságos  fejnek  neveztethetnék  az  el,  ki 
mindenkor  csak  azt  kiáltana  : Nincsen  orvostan  kórboncztan 
nélkül!  Valóban  ezen  nyelvet magaméva  soha  sem  teertdenii. 
Mert  Hippokrates,  Baillou,  Sydenhum,  Baglivi,  StoU,  de  Ua'éH, 
munkái,  tán  a’  kb  mind  megannyi  gyümölcsei?  Talán  a’  hi- 
gany , mint  főbujasenyvelleni  különszer  az  által  fedeítetett 
fel  , mert  számos  biijasenyves  holttesteken  tétettek  bonczo- 
lások?  ThnJe?mer  kb  segedelmével  találta  fel  az  óvóhimlőt  f 
Nem,  valóban  nem,  mert  a’  kb  csak  eszköz  a’  kórisméret- 
re , inellyet  azonban  jóra  is , roszra  is  lehet  használni.  A’ 
kbnak,  gyógytani  alkalmazására  nézve,  á’  kórházi  tapasz- 
talat elsőségét  el  kell  ismernie;  vele  vagy  egy  vonalban 
haladnia,  vagy  őt  követnie,  ’s  felfedezéseit  amaz’  vizsgála- 
tinak alávetnie.  Sőt  azt  is  álütom,  hogy  a’  kb  veszedelmes 
téviitakra  vezethet,  ha  tanulmányát  nem  vezérli  valódi  vizs- 
gálódó szellem.  Megmutatja  ugyan  az  életművekben  előfor* 
dúlt  beteges  változásokat , de  ezek  csak  a’  beteges  munkás- 
ságnak következményei , ’s  ezen  következmények  ismereté- 
nek csak  akkor  lehet  gyakorlati  haszna,  ha  azon  életi  mó- 
dosilásokra  vezérel,  mellyek  által  előhozattak. 
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Védendő  Tételek. 


1.  A’  kórboncztan  az  orvostartnak  alapja. 

2.  Hályog  kivételnél  a’  lefelé  csinált  félholdképű  szára' 

metszés  elsőséget  érdemel  a’  felfelé  eszközlöttnél. 

3*  A’  hagymáz  legközelebbi  okát  a’  vérben  kell  keíesniinki 
4.  A’  hányást  hányás  orvosolja. 

6.  Gorvélykór  ellen  nincs  külonszer. 

6.  Forró  fej  vízkor  éshártyás  torokgyék  nem  gyuladások. 

7.  Az  izommetszés  legalkalmatosabb  ’s  legbizonyosabb  szer 

a’  kancsalság  gyógyítására.  ' ' 

8.  Az  angolkór  ’s  gyermekaszkór,  a’  görvélykór  csak  mó- 

dosított székének  sugárai. 


